
Der Verein

bestätigt hiermit,

dass die Mannschaft

an den Wettkämpfen oben genannten Spieljahres teilnimmt.

Zuordnung: Frauen Männer Senioren Jugend
W M Gem.

DKV Pokal*: ja nein

Mannschaftsleiter:

Name: Vorname:

Straße:

PLZ: Ort:

Telefon(e):

E-Mail:

2 Bahn Anlage 4 Bahn Anlage 6 Bahn Anlage 8 Bahn Anlage

Straße:

PLZ: Ort:

Telefon:

Datum:

Es wird gebeten, die Teilnahmebestätigung schnellstmöglich, spätestens bis 30.06.2024 nur per Email zurück zusenden.
Fehlmeldungen unbedingt ebenso zurücksenden!
Meldungen, welche nach dem 30.06.2024 eingehen, werden nicht mehr berücksichtigt!.

Unterschrift ** (digital nur Namen):

Die Meldung erfordert zwingend eine gültige Emailadresse. Ohne Emailadresse wird die Teilnahmebestätigung nicht anerkannt!

** Mit Unterzeichnung dieser Teilnahmeerklärung erklären sich alle Mannschaften und deren Spieler, die im Laufe des Spieljahres an jeglicher Art

   Wettbewerben des DKV, oder an übergeordneten Meisterschaften des OKV/KVS/DKBC beteiligt sind, mit der Weitergabe und Veröffentlichung von

   Spieler- und Spiel relevanten Daten in den einschlägigen Berichtsmedien(DKV-DB, Homepage etc.) und Veröffentlichungen einverstanden. 

Anschrift und Name Bahnanlage:

gespielt wird auf, z.B.(1-4)

Diese Info nur für 6 oder 8 Bahnanlagen!

Teilnahmebestätigung Alexander Grimmer
Johnsdorfer Str. 6

02699 Königswartha OT Neudorf
sportwart@kegeln-in-dresden.de

(Zutreffendes bitte ankreuzen!  "X")

Mit der Mannschaftsmeldung ist auch die DKV-Pokalmeldung mit 
abzugeben, bei den Männern und Frauen.

für das Spieljahr 2024 / 2025


